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MEDICOX - Documento No.: 830142523

OCHENTA MILLONES OCHOCIENTOS CUARENTA Y OCHO MIL
OCHOCIENTOS CINCUENTA Y CINCO PESOS CON CERO CTVS M/Cte.

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR. E.S.E.

Fecha Actual : martes, 17 marzo 2026

900958564
Pagina 1/1
COMPROBANTE DE EGRESO
Nﬁmel?000000000679,360
Consecutivo : 000000000679360 Estado : Registrado rd
Fecha del Egreso : 17/03/2026 954§:24a. m. Valor : ¢ 80.848.855,00 ¢
Beneficiario 830142523 M (6)4
CANCELACION CTO./OC. 5507/2025 VALOR NETO $80.848.855
Detalle : DISPFO. 1411 RESER. 26153 (MES DE SEPTIEMBRE DE 2025)SUBRED NMumero Nofa: 01
SUR

R SRR OCHENTA MILLONES OCHOCIENTOS CUARENTA Y OCHO MIL OCHOCIENTOS CINCUENTA Y CINCO PESOS
CON CERO CTVS M/Cte.

DATOS DEL PAGO EN CHEQUE

Banco BANCO DAVIVIENDA
Numero : Consignar : 03/17/2026 Impuesto X Mil $ 0,00
DETALLE DEL MOVIMIENTO
CONCEPTO TERCERO CUENTA DEBITO CREDITO
BANCO DAVIVIENDA CTA AHORROS 2
004800391056 830142523 11100601 $ 0,00 $ 80.848.855,00
BIENES 830142523 24010101 4 80.848.855,00 $ 0,00

FACTURAS AFECTADAS

Factura Valor Factura Valor Factura Valor
67187 $ 538.299,00 96903 $398.721,00 96904 £3.817.638,00
96688 $141.318,00 96623 $ 14.799.095,00 96348 $4.464.781,00
96242 $ 56.689.003,00

015320

ELABORO Vo. Bo. ORDENADOR GASTO  FIRMA Y SELLO DEL BENEFICIARIO
i

TESORHRIA DIRECCION RENTE . G
FINANCIERA{ BRED-SUR

Nombre reporte : TSRPComprobanteEgresoCheque Usuario Id. :79905047

LICENCIADOQ A: {SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.] NIT [900958564-9]

Ok




p - 31/03/286, 2:56 p. m.

DNVIVIENDN

Comprobante de Pago 31/3/2026 - 14:56

Datos del Proceso de Pago

Nombre Empresa ] SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR ESE

Nombre Proceso - PAGO PROVEEDORES SEPTIEMBRE 2025 PARCIAL PAQ 2 _ .
Cuenta Origen de los Fondos - _W&WOFdEIQK 550004800391056 B
Fecha del Pago ~ 27/03/2026 S

Hora 2l Faon _— S 712.18 S I PR SR e S SO
Detalle Proceso de Pago

Nlt Destlno 8301425230 Referencia OOOOOOOOOOOOOOOO
Nomhre P —— Ono_umm E— st s

_Producto o Servicio Destino 3318980996 Entidad destino  BANCOLOMBIA .
Valor - $ 80.848.855, 00 R Eﬁédo - mPago Exitoso

https://fempresas.davivienda.com/PSB/Davivienda/PAGO/AppFront...omID=54108176&Pag=1&Estado=PAGADO&CampoOrden=&0rdenamiento= Péagina 11 de 47
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E

Fecha Actual : viernes, 19 septiembre 2025
1/1

COMPROBANTE ENTRADA Cordirmindo
N°VZ000000017260
PROVEEDOR: MEDICOX NIT: 830142523 / FECHA: 19/09/2025 04:52 p. m.
CIUDAD: BOGOTA (BOGOTA) ESTADO: Confirmado
DIRECCION:  CL 66 19-36 OF 301 MONEDA:  Pesos
TELEFONO: 3125495 TASA CAM: 0,00
N FACTURA: 971877 % ICA: 4,1400 PLAZO: 90 FECHA FAC: 12/09/2025 12:00 a. m.
ALMACEN VHOI - VHOI - ALMACEN INSUMOS MEDICO ~ Usuario: 1022993051 - OSCAR IVAN FERNANDEZ
QUIRURGICOS HERNADEZ
CODIGO  NOMBRE PRESENTACION CANTIDAD VALOR/U  SUBTOTAL %DTO %IVA
D002566 APOSITO DE ESPUMA DESDE 10 UNIDADES 10,00 S$11.084,00 §$110.840,00 000 000
HASTA 20 CM
D002488 PASTA CON MIEL ACTIVA DE UNIDADES 500 $88.723,00 $443.615.00 000 000
LEPTOSPERNUM AL 100% TUBO * 42.5
HASTA 45 GR
DETALLE  / SUBTOTAL: $ 554.455,00/
CONTRATO 5507-2025 DESCUENTO: $0,00
IMPUESTO: $0,00
FLETES: $0,00
IMP FLETES: $0.00
RETE IVA: $0.00
RETE ICA: $ 2,295,00/
RETE FUENTE: $13.861,00 /
OTRAS RETE: $0,00
OTRAS DEDUC: $0.00
TOTAL COMPROBANTE: IMP DISTRI: $0,00
QUINIENTOS TREINTA Y OCHO MIL DOSCIENTOS NO AY NUEVE PESOS CON AJUSTE RED: $0.00
CERO CTVS M/Cte. i ‘_E\:\N‘g\;\ AJUSTE AL TOTAL: $0,00
esCP«R\ 2993 . g TOTAL COMPR: $538.299,00
Elaborado Por: C-' C Recibid 7
()
1022993051 - OSCAR IVAN FERMANIZEZ HERNADEZ \/
REVISADO POR: \
| 7
— 1T/ LA A
CUENTAS/PORRAG CONTABILIDAD PRESUPUESTO
Nombre reporte : INRPCon\pkobanteEntrada Usuario: 1022993051
S D s, RSN stk

VIEROTAR ME RCAMACTOACTARL 1 ICA RS FAMEDROTAL Caune




01 FACTURA ELECTRONICA DE VENTA FVEC97187 -

; ¢ ®

» ‘ ° &

B e d l c 0 IMPORTADORA Y COMERCIALIZADORA DE
nos yne lo vido LTDA. INSUMOS Y DISPOSITIVOS MEDICOS

i Actividad econdmica ICA 4645 Tarifa 4.14 x 1000
RESPONSA?!!‘I:E. 83?0142'523'0 ~_ Autorizacion facturacion No. 18764072581523

L Vigencia 2024/06/07 Rango FVEC-70001 al FVEC-120000
Calle 66 No. 19-36 Oficina 301 Facturacién Electronic
PBX: 3125495 - 6953078 / Cel: 315 3650955 V. 2026/06/07 a
info@medicox.com.co / suministros@medicox.com.co enge

www.medicox.com.co Se conviene el precio y la cosa vendida en Bogota DC
No somos Autoretenedores de lva At 617 ET
Emision: 2025/09/12 11:42:00

©

icontec

‘/Cufe: 1B4’r7bfcl70‘.’6ac306b84dd5985?ee3adfe454283a?2784ccad5b433d538&74335c134642?45bb585d1Bgfd?zzbdZaDB

CLIENTE: SUBRED INTE. SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E./
DIRECCION: CARRERA 20 N 47 B 35 SUR
TELEFONO: 7300000

NIT: 900958564 /f 9
FECHA: 2025/09/12 ORDEN:

UNIDADES FACTURADAS: VENDEDOR: BIBIANA VARGAS OSPINA

6

UB: ALC S3M1NDO LOTE:LMPTH0238 2027/02/16 INVIMA: 2017DM-0017434 CUM:

. cDP

_ / ,_(J(—:_ﬁ. "-QZJ_ZJQJ« Y,
RP —Zé-@__deﬂ/ﬁlézf /
$ SSZYSS
Wilde RIS b \S/M

VA'Re saF_

——

CIUDAD:  BOGOTA - Bogota D.C FORMA PAGO: CREDITO 90 DIAS FECHA VENCIMIENTO2025/12/11

REFERENCIA | CANT | UNIDAD DESCRIPCION IVA | ViUNIT [vaLor ToTaL |
MSC1145 1]CJX10 | APOSITO DE ESPUMA ABSORBENTE 10.2X12.7CM GJX10 OPTIFOAM BASI $110,840.00|  $110,840.00
UB: 0000 LOTE: 27924020019 2027/02/19 INVIMA: 2017DM-0016881 CUM: NO APLICA . s

MNK0O15 5 | UNIDAD | GEL MIEL DE MANUKA THERAHONEY TUBO 1.5 0Z MEDLINE $88,723.00| $443.615.00

@

5507-2025- PED TOMADO MAYFER

OBSERVACIONESENTREGAR EN EN LA BODEGA UBICADA EN EL CARMEN DIRECCION CALLE 48 A SUR NO. 28-48 CON CARGO ALCONTRATO

EON: QUINIENTOS TREINTA Y OCHO MIL DOSCIENTOS NOVENTA Y OCHO PESOS 18 CTVS M/CTE.

ESTA FACTURA DE VENTA SE ASIMILA EN TODOS SUS EFECTO
FAVOR GIRAR CON CHEQUE CRUZADO A NOMBRE DE MEDICS DA.
*Representacion impresa de Factura Electrénica de Venta electronicaDedumento

generado
*Software SYSplus 2025 Software y Servicios

Informaticos S.A.S NIT: 830.143.150-1 ORIGINAL

A
7 SUBTOTAL: $554,455.00
Y. D I VA R‘*\M\DE IVA: !
ed i c O RETE IVA:
‘ B vty RETE ICA: $2,295.44
2 RETEFUENTE: $13,861.38
Firma del vendedor dc#h de quien recibe VALOR NETO: $538.298.1i]

NAAETRA DE CAMBIO SEGUN ARTICULO 774 DEL CODIGQ DE COMERCIO.
por The Factory HKA Colombia SAS - NIT 900390125-6

PAGINA:1 DE 1




i»

CERTIFICACION DE PAGO DE APORTES AL SISTEMA DE SEGURIDAD
SOCIAL, PENSIONES Y PARAFISCALES.

PERSONA JURIDICA

Yo JUAN MANUEL BARRETO JIMENEZ, en mi calidad de Revisor Fiscal de la
empresa MEDICOX LTDA, con NIT 830.142.523, en cumplimiento de lo dispuesto
en el Articulo 50 de la Ley 789 de 2002 y el Articulo 23 de la Ley 1150 de 2007, por
medio de la presente certifico que la empresa ha realizado el pago oportuno y
completo de los aportes al Sistema de Seguridad Social, Pensiones y Parafiscales,
correspondientes a los Ultimos seis (6) meses.

Dada en Bogota D.C el primer (01) dia del mes Septiembre de 2025.

Juan Manuel Barreto Jimenez
Revisor Fiscal

C.C 19.365.577 de Bogota

T.P. 6249-T
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E
Fecha Actual : lunes, 29 septiembre 2025

R : HR TS s 1/1
COMPROBANTE ENTRADA ~(Confimado
N°VZ000000017301 - =
PROVEEDOR: MEDICOX NIT: 830142523 /  FECHA: 29/09/2025 04:09 p.m.
CIUDAD: BOGOTA (BOGOTA) ‘ ESTADO:  Confirmado
DIRECCION: ~ CL 66 19-36 OF 301 Ee MONEDA:  Pesos
TELEFONO: = 3125495 .0 - -  TASACAM: | 0,00
N° FACTURA: 96903 / b g %ICA: 41400  PLAZO: 90 FECHA FAC: 08/09/2025 12:00am.
ALMACEN  VHOI-VHOI - ALMACEN INSUMOS MEDICO  Usuario: 1022993051 - OSCAR IVAN EE_ENANDEZ
' QUIRURGICOS HERNADEZ;: srifnitiin i1 s :
CODIGO  NOMBRE . PRESENTACION CANTIDAD VALOR/U  SUBTOTAL %DTO %IVA
D002204  APOSITO TENDERSONDE 10X 20  UNIDADES 288,00 §1426,00 $410.688,00 000 0,00
DETALLE / et _ . SUBTOTAL: _ $410.688,00 4
CONTRATO$507:2025 -~ ' 'DESCUENTO: $0,00
IMPUESTO: $0,00
~ FLETES: $0,00
IMP FLETES: $0,00
RETE IVA: $0,00
RETE ICA: $1.700,00 €
RETE FUENTE: $10.267,00 ¢
OTRAS RETE: 50,00
OTRAS DEDUC: $0,00
TOTAL COMPROBANTE: +1;IMP DISTRIL:. .., #0,00
TRESCIENTOS NOVENTA Y OCHO MIL SETECIENTOS VEINTIUN PESOS CON CERO »;AJUSTE RED: 50,00
CTVS M/Cte. ) \3‘5-1 AJUSTE AL TOTAL: $0,00
WA ?\:Eﬁ;?&\ TOTAL COMPR: $398.721,00
Elaborado Por: DSCF\ 21 ¥ Rc=.-t:it:i¢:i€§'i%:__w =
1022993051 - OSCAR IVAN FE W e
_______________________ e e £ -

) 557 s ey :
CUENTJS P R\EAGAR | “eONTABILIDAD | . PRESUPUESTO

Usuario: 1022993051

‘Nombre reporte : INRPGor mprobanteEntrad-ém

Ammmmuiome Am Malacalaia

IR CTAA NE MEARACTT AFATAR IO MM AOARMEDSTRE Faaae Mt imem e o Cimbmmnmm s
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e d c 0 01 FACTURA ELECTRONICA DE VENTA FVEC 96903 /
: " IMPORTADORA Y COMERCIALIZADORA DE

nos une lo vido TDA. INSUMOS Y DISPOSITIVOS MEDICOS

Actividad econémica ICA 4645 Tarifa 4.14 x 1000 7o
ECrTEA E pE e e o utorizasion facturacion No. 18764072581523  [ISCY
Calle 66 No. 19-36 Oficina 301 Vigencia 2024/06/07 _Rango FVEC-70001 al FVEC-120000 gi<-Ia1{:1
PBX: 3125495 - 6953078 / Cel: 315 3650955 fechizaon Resinica
info@medicox.com.co / suministros@medicox.com.co ehee 1ac g0t e L
www.medicox.com.co Se comviene ¢l precio y b cosa vendila en Bogota DC :

No somos Autoretenedores de lva Art 617 ET

SC-CER164025 E p:
Emision: 2025/09/08 16:07:43

(Cufe : 7cc7ad0fc82ab4eal97ee 142181 97387b?75(i4fd3452cc696f357993765}953[}39da282627d5330f1 168b2c30088c214
[

CLIENTE: SUBRED INTE. SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E. / NIT: 900958564 - 9

DIRECCION: CARRERA 20 N 47 B 35 SUR FECHA: 2025/09/08 ORDEN: 5507-2025

TELEFONO: 7300000 UNIDADES FACTURADAS: 8 VENDEDOR: BIBIANA VARGAS OSPINA

CIUDAD: BOGOTA - Bogota D.C FORMA PAGO:CREDITO 90 DIAS FECHA VENCIMIENTO2025/12/07

REFERENCIA CANT | UNIDAD DESCRIPCION IVA | V/UNIT [VALOR TOTAL

9190A. 8 | CJX36 APQOSITO ABSORBENTE 5"X9" TENDERSORB CJX36 CARDINAL $51,336.00| $410,688.00 |
uB: P2 MINA LOTE:24L063162 2029/10/31 INVIMA:2019DM-0004710-R1 CUM: i |

- YR = AR -4

CcoP o S _ .
158, 4o 301 071 2E8
RP ,_Z;éﬁ—ié.,_ de _uj_é?., (D I 2

UOLSS e
' "’ﬂg’"’“S/ézz..w.n,.,

2

Vo, B P

SON: TRESCIENTOS NOVENTA Y OCHO MIL SETECIENTOS VEINTE PESQS 55 CTVS M/CTE. A
4
SUBTOTAL: $410,688.00 _ Y
IVA:
Fecha de admisidn y sello: RETE IVA:
RETE ICA: $1,700.25
RETEFUENTE: $10,267.20
Firma del vendedor Nombre e identificacion de quien recibe VALOR NETO: $398,720.55_

ESTA FACTURA DE VENTA SE ASIMILA EN TODOS SUS EFECTOS A UNA LETRA DE CAMBIO SEGUN ARTICULO 774 DEL CODIGQ DE COMERCIO.
FAVOR GIRAR CON CHEQUE CRUZADO A NOMBRE DE MEDICOX LTDA.

*Representacion impresa de Factura Electrénica de Venta electrénicaDocumento generado por The Factory HKA Colombia SAS - NIT 900390126-6
*Software SYSplus 2023 Software y Servicios Informaticos S.A.S NIT: 830.143.150-1 ORIGINAL PAGINA:1 DE 1



Nif, 830.142.523.0

[mporadora y comerciglizadora de
dispositivos médicos - quinirgicos

CERTIFICACION DE PAGO DE APORTES AL SISTEMA DE SEGURIDAD SOCIAL,
B PENSIONES Y PARAFISCALES. o

PERSONA JURIDICA

Yo, JUAN MANUEL BARRETO JIMENEZ, identificado con cedula de ciudadania No.
19.365.577 de Bogota, en mi condicién de Revisor Fiscal de MEDICOX LTDA. Identificada
con Nit. 830.142.523-0, certifico que durante los Ultimos seis (6) meses calendario
legalmente exigibles, la empresa ha realizado el pago de los aportes al sistema de seguridad
social, pensiones y parafiscales por concepto de némina exigidos por la ley y se encuentra
al dia y a paz y salvo por todo concepto relacionado con dichos aportes.

Lo anterior en cumplimiento de lo dispuesto en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002 y el
articulo 23 de la Ley 1150 de 2007.

Dada en Bogota, el primer (1) dia del mes de Septiembre de 2025.

. JUAN MANUEL BARRETO JIMENEZ
C.C. 19.365.577 de Bogota
REVISOR FISCAL

ille && Ne. 19-356 Oficing 301

% 312 5495 / Tel 312 5492 7 Cek 315 365 0955
ol medicavcomen / cotizaciones® medicox.comao
CHMBHH oK COMLED
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.ET

Fecha Actual : lunes, 29 septiembre 2025

e
COMPROBANTE ENTRADA _  Confimado
e N°V2000000017302 e
PROVEEDOR: = MEDICOX i NIT: 830142523 4 -+ 29/09/2025 04:33 p.m.
CIUDAD: = BOGOTA (BOGOTA) ‘ ADO: .~ Confirmado .-

. DIRECCION: ' CL 66 19-36 OF 301 s MONEDA: . Pesos .
TELEFONO: 3125495 L ' TASA CAM:  ~ - : 0,00
N°FACTURA: 96904¢ . % ICA: 4,1400 PLAZO: 90 FECHA FAC: 08/09/2025 12:00a.m.
ALMACEN  VHOI-VHOT - ALMACEN INSUMOS MEDICO  Usuario: 1022993051 - OSCAR IVAN FERNANDEZ -

* QUIRURGICOS . - HERNADEZ "

CODIGO  NOMBRE = T~ PRESENTACION CANTIDAD VALOR/U - _SUBTO_TAL _%DTO %IVA

D002962  JERINGA SISTEMA ENFIT 60 ML UNIDADES 600,00 _' $_5.;6‘1_9;po-.$‘3.'371.4oo,00 0,00 19,00
DETALLE ‘ : "‘__.lSUB'_fOTAI...:"-f,. f_'.$3.371.4oo,00 F

CONTRATO 5507-2025 DESCUENTO: . $000
IMPUESTO: $640.566,00 7

FLETES: $0,00

IMP FLETES: $0,00

RETE IVA: $96.085,00

- RETE ICA: $13.958,00

RETE FUENTE: $84.285,00

OTRAS RETE: $0,00

OTRAS DEDUC: $0,00

TOTAL COMPROBANTE: IMP DISTRI: $0,00

TRES MILLONES OCHOCIENTOS DIECISIETE MIL SEISCIENTOS TREINTA'Y OCHO AJUSTE RED: $0,00

PESOS CON CERO CTVS M/Cte. T —

$ 0,00
/

, TOTAL COMPR: - $3.817.638,00

cu PAGAR | — CONTABHIDAD PRESUPUESTO

Nombre reporté : INRRComiprobanteEntrada ' "~ Usuario: 1022993051

VISP CTARD MEMACTD ASTAR £ ICA RA COBRENOTAL Eavine Mamanioscnn Mo Clobasess o Aot s Falamabis



LY ' ®
N =] 0
v e d l c 0 01 FACTURA ELECTRONICA DE VENTA FVEC 96904 !
v L IMPORTADORA Y COMERCIALIZADORA DE

nos yne lo vida TDA. INSUMOS Y DISPOSITIVOS MEDICOS

Actividad economica ICA 4645 Tarifa 4,14 x 1000 =

T e " Autorizacién facturacion No. 18764072581523 ©@
Calle 66 No. 19-36 Oficina 301 Vigencia 2024/06/07 _Rango FVEC-70001 al FVEC-120000 [U==lgids
PBX: 3125495 - 6953078 / Cel: 315 3650955 Poctyieaon Elontionics N
info@medicox.com.co / suministros@medicox.com,co ence 150 H00} %3 i
www.medicox.com.co Se comviene, el precio y la cosa vendida en Bogoth DC - i =k e
No somos Autoretenedores de lva Art 617 ET SC-CER164025  [m] fr e T
Emisién: 2025/09/08 16:14:02 Cufe: f9bad5659d336118ba01e847ibedfo2bSb86atad78cf33e04d370409ccceB678bI007 3369689337 16551583408 1dd5

y 4

7

CLIENTE: SUBRED INTE. SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E. / NIT: 900958564 -9
DIRECCION: CARRERA 20 N 47 B 35 SUR FECHA: 2025/09/08 ORDEN: 5507-2025
TELEFONO: 7300000 UNIDADES FACTURADAS: 600 VENDEDOR: BIBIANA VARGAS OSPINA
CIUDAD: BOGOTA - Bogota D.C FORMA PAGQ:CREDITO 90 DIAS FECHA VENCIMIENTO2025/12/07
REFERENCIA CANT | UNIDAD DESCRIPCION IVA | VIUNIT [VALORTOTAL
460SE 600 | UNIDAD JERINGA ENTERAL SISTEMA ENFIT 60 ML CARDINAL 19¢6 $5,619.00 | $3,371,400.00
UB: P1M6NB LOTE:509449X 2030/01/31 INVIMA:2021DM-0023803  CUM:

cop_ LYY ge 2D 1 (OF.1297 (77/
RP ._._2@}_-....,._,_ de _4352 /s 07! ¢ :Z?.:,g

s YOUTBE, o
SHOLT i mB s

Vo. B PETO

OBSERVACIONESPARA LEGALIZAR ENTREGADO CON FACTURA 95630 CON CARGO AL CONTRATO 5507-2025- PED TOMADO MAYFER

r ]
LFSON'. TRES MILLONES OCHOCIENTOS DIECISIETE MIL SEISCIENTOS TREINTA Y OCHO PESQS 50 CTVS M/CTE. ?
SUBTOTAL: $3,371,400.0
IVA: $640,566.00
Fecha de admisién y sello: RETE IVA: $96,084.90
RETE ICA: $13,957.60
RETEFUENTE: $84,285.00
Firma del vendedor Nombre e identificacion de quien recibe VALOR NETO: $3,817,638.50

ESTA FACTURA DE VENTA SE ASIMILA EN TODOS SUS EFECTOS A UNA LETRA DE CAMBIO SEGUN ARTICULO 774 DEL CODIGOC DE COMERCIO.
FAVOR GIRAR CON CHEQUE CRUZADO A NOMBRE DE MEDICOX LTDA.

*Representacion impresa de Factura Electrénica de Venta electrénicaDocumento generado por The Factory HKA Colombia SAS - NIT 900320126-6
*Software SYSplus 2023 Software y Servicios Informaticos S.A.S NIT: 830.143.150-1 ORIGINAL PAGINA:1 DE 1




Nit 83011425230 @

Imporadora y comerdializador de | e
dispositivos médicos ~ quinirgicos ot

CERTIFICACION DE PAGO DE APORTES AL SISTEMA DE .SiEGURIDAD SOCIAL,
' PENSIONES Y PARAFISCALES.

PERSONA JURIDICA

Yo, JUAN MANUEL BARRETO JIMENEZ, identificado con cedula de ciudadania No.
19.365.577 de Bogota, en mi condicién de Revisor Fiscal de MEDICOX LTDA. ldentificada
con Nit. 830.142.523-0, certifico que durante los Ultimos seis (6) meses calendario
legalmente exigibles, la empresa ha realizado el pago de los aportes al sistema de seguridad

" social, pensiones y parafiscales por concepto de némina exigidos por la ley y se encuentra
al dia y a paz y salvo por todo concepto relacionado con dichos aportes.

Lo anterior en cumplimiento de lo dispuesto en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002 y el
articulo 23 de la Ley 1150 de 2007.

Dada en Bogota, el primer (1) dia del mes de Septiembre de 2025.

. JUAN MANUEL BARRETO JIMENEZ
C.C. 19.365.577 de Bogota
REVISOR FISCAL

dle && Ne, 19-36 Oficing 301

¥: 312 5495 7 Tel: 312 5492 /7 Cel 315 3650955
o medicavgomca / cofizaciones@ medicoxcomco
VALITIB L OR. O LD
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e SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.

Fecha Actual : lunes, 08 septiembre 2025
1/1
COMPROBANTE ENTRADA Speimate
N°VZ000000017200
PROVEEDOR: MEDICOX NIT: 830142523 /  FECHA: 08/09/2025 09:10 . m.
CIUDAD: BOGOTA (BOGOTA) ESTADO:  Confirmado
DIRECCION:  CL 66 19-36 OF 301 MONEDA:  Pesos
TELEFONO: 3125495 TASA CAM: 0.00
N°FACTURA: 96688 / % ICA: 4,1400 PLAZO: 90 FECHA FAC: 05/09/2025 12:00a. m.
ALMACEN  VHOL - VHOI - ALMACEN INSUMOS MEDICO ~ Usuario: 1022993051 - OSCAR IVAN FERNANDEZ
QUIRURGICOS HERNADEZ
CODIGO  NOMBRE PRESENTACION CANTIDAD VALOR/U  SUBTOTAL %DTO %IVA
D001496  NIPLE CONECTOR UNIDADES 20000  $624,00 $124.800,00 000 19,00
DETALLE s SUBTOTAL: $124.800,00
CONTRATO 5507-2025 DESCUENTO: $0,00
IMPUESTO: $23.712.00 7
FLETES: $0,00
IMP FLETES: $0.00
RETE IVA: $3.557.00
RETE ICA: $517,00
RETE FUENTE: $3.120,00
OTRAS RETE: $0,00
OTRAS DEDUC: $ 0,00
TOTAL COMPROBANTE: IMP DISTRI: 40,00
CIENTO CUARENTA'Y UN MIL TRESCIENTOS EYBBCHO PESOS CON CERO CTVS AJUSTE RED: $0.00
M/Cte. \’—E“\‘\P”Qa\ AJUSTE AL TOTAL: $0,00 y
W W 91 TOTAL COMPR: $141.318,00
QP .
Elaborado Por: G A T Recibidg Par:
LoF
1022993051 - OSCAR IVAN FERIAN RNADEZ R /
A
M)‘/Jﬁi,
CUENTA PABAR CONTABILIDAD PRESUPUESTO

Nombre reporte : INRPEYymprobanteEntrada

Usuario: 1022993051

| TACMATAMA A TCHIDAEAR TMTEANANA NC CONUTATAC MO CALLID Ciin C e C 1 MTT Iannncecca n

I el o e ey e o= o | s e




edic

nos une lo vido

Nit: 830.142.523-0

RESPONSABLE DE IVA

Calle 66 No. 19-36 Oficina 301

PBX: 3125495 - 6953078 / Cel: 315 3650955
info@medicox.com.co / suministros@medicox.com.co
www.medicox.com.co

No somos Autoretenedores de lva Art 617 ET
Emisién: 2025/09/05 08:10:39

Facturacién Electronica
Vence 2026/06/07

B ®
OX 01 FACTURA ELECTRONICA DE VENTA
IMPORTADORA Y COMERCIALIZADORA DE
LTDA. INSUMOS Y DISPOSITIVOS MEDICOS
Actividad econémica ICA 4645 Tarifa 4.14 x 1000

Autorizacién facturacion No. 18764072581523
Vigencia 2024/06/07 Rango FVEC-70001 al FVEC-120000

Se conviene el precio y la cosa vendida en Bogota DC

(CUfEZ 2cfc2826d9d41bdbbd0cdeB4chald86e2262a5333bc55e327e6186497b2asd9a0051

FVEC 96688/

©)

icontec

SC-CER184025 I-!'-I =

- k'
ac49c9c2cf26echB4f28bec35450

CLIENTE: ~ SUBRED INTE. SERVICIOS DE SALUD SUR E,SE./
DIRECCION: CARRERA 20 N 47 B 35 SUR

NIT: 900958564/- 9
FECHA: 2025/09/05

ORDEN: 5507-2025

TELEFONO: 7300000 UNIDADES FACTURADAS: 4 VENDEDOR: BIBIANA VARGAS OSPINA

CIUDAD: BOGOTA - Bogota D.C FORMA PAGO:CREDITO 90 DIAS FECHA VENCIMIENTO2025/12/04
REFERENCIA CANT | UNIDAD DESCRIPCION IVA | V/UNIT _ |VALOR TOTAL
NIPLE 4 | PTEX50 NIPLE EN PLASTICO CONEXION UNIVERSAL PTEX50 MEDEX 19% $31,200.00| $124,800.00

UB: MEZ S5M3NC LOTE: 2583600 2030/08/01 INVIMA: NO REQUIERE CUM:

v

cop_ J0S [ _de o ey AL

RP __'Z_Q_é_f['__del’@ -’-@"(‘Z“’z—dﬂ
. /99.5/2 .

Jo. Bo: PPTM %’3@{3 wwen OAF
Vo. Bc

/

OBSERVACIONESBIBIANA RECOGE PARA ENTREGAR EN EN LA BODEGA UBICADA EN EL CARMEN DIRECCION CALLE 48 A SUR NO. 28-48
CON CARGO ALCONTRATO 5507-2025- PED TOMADO MAYFER

[SON: CIENTO CUARENTA Y UN MIL TRESCIENTOS DIECIOCHO PESOS 53 CTVS M/CTE. !

- ~28 SUBTOTAL: $124,800.00

; . @/, IVA: $23,712.00

£ d H C 0 Fecha deg ; :Cgfé;f. RETE IVA: $3,556.80

AY ile : 327804 RETE ICA: $516.67

, _fesyne lo vido- T 1 RETEFUENTE: *$3,120.00
Firma del vendedor Nombre e identificacion de quien recibe VALOR NETO: $141 ,318.5L

ESTA FACTURA DE VENTA SE ASIMILA EN TODOS SUS EFECTOS A UNA LETRA DE CAMBIO SEGUN ARTICULO 774 DEL CODIGO DE COMERCIO.

FAVOR GIRAR CON CHEQUE CRUZADO A NOMBRE DE MEDICOX LTDA.

*Representacién impresa de Factura Electronica de Venta electrénicaDocumento generado por The Factory HKA Colombia SAS - NIT 900390126-6

*Software SYSplus 2025 Software y Servicios Informaticos S.A.S NIT: 830.143.150-1

ORIGINAL
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CERTIFICACION DE PAGO DE APORTES AL SISTEMA DE SEGURIDAD
SOCIAL, PENSIONES Y PARAFISCALES.

PERSONA JURIDICA

Yo JUAN MANUEL BARRETO JIMENEZ, en mi calidad de Revisor Fiscal de |a
empresa MEDICOX LTDA, con NIT 830.142.523, en cumplimiento de lo dispuesto
en el Articulo 50 de la Ley 789 de 2002 y el Articulo 23 de la Ley 1150 de 2007, por
medio de la presente certifico que la eémpresa ha realizado el pago oportuno y
completo de los aportes al Sistema de Seguridad Social, Pensiones y Parafiscales,
correspondientes a los Ultimos seis (6) meses.

Dada en Bogota D.C el primer (01) dia del mes Septiembre de 2025.

Juan Manuel Barreto Jimenez
Revisor Fiscal

C.C 19.365.577 de Bogota

T.P. 6249-T
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.

Fecha Actual : lunes, 08 septiembre 2025
1/1
COMPROBANTE ENTRADA Eonfithady
N°VZ000000017201
PROVEEDOR: MEDICOX NIT: 830142523 / FECHA: 08/09/2025 10:32 a. m.
CIUDAD: BOGOTA (BOGOTA) ESTADO: Confirmado
DIRECCION: CL 66 19-36 OF 301 MONEDA: Pesos
TELEFONO: 3125495 TASA CAM: 0,00
N° FACTURA: 96623 ¢ % ICA: 4,1400 PLAZO: 90 FECHA FAC: 04/09/2025 12:00 a. m.
ALMACEN VHO1 - VHOI - ALMACEN INSUMOS MEDICO Usuario: 1022993051 - OSCAR IVAN FERNANDEZ
QUIRURGICOS HERNADEZ
CODIGO NOMBRE PRESENTACION CANTIDAD VALOR/U SUBTOTAL %DTO %IVA
D002932 SUJETADOR DE TRAQUEOSTOMIA UNIDADES 15,00 $17.349,00 $260235,00 0,00 19,00
PEDIATRICO REF:241
D002521 CATETERN® 16 GA 18 G X7 CM UNIDADES 40,00 $373.494,00$14.939.760,00 0,00 0,00
BILUMEN DE INSERCION PERIFERICA
DETALLE SUBTOTAL: $ 15.199.995.00/
CONTRATO 5507-2025 DESCUENTO: $0,00
IMPUESTO: $49.445.00/
FLETES: $0,00
IMP FLETES: $0,00
RETE IVA: $7.417,00
RETE ICA: $62.928,00
RETE FUENTE: $380.000,00
OTRAS RETE: $0,00
OTRAS DEDUC: $ 0,00
TOTAL COMPROBANTE: IMP DISTRI: $0,00
AJUSTE RED: $0,00

CATORCE MILLONES SETECIENTOS NOVENTA Y NUEVE MIL NOVENTA'Y CINCO

PESOS CON CERO CTVS M/Cte. AJUSTE AL TOTAL:

$0 ()0/
$14.799.095,00

N \—F_RNP*N?FL TOTAL COMPR:
Elaborado Por: QSCP- 2 3-5 8 Recibido P
c s AR ™
1022993051 - 0S@ gepeis {
§ e L 1 R

/,7\./

}\ —
CONTABILIDAD

CUENTAS P2R PAGAR \_

Nombre reporte : INRPCom anteEntrada

| TFERATARA AL FCHIDATA TRITEANANA NE COPVTATAC NE CARL A CHin © C C 7 AMTT FAnANcocca nl

PRESUPUESTO

Usuario: 1022993051




®

01 FACTURA ELECTRONICA DE VENTA FVEC96623 )
IMPORTADORA Y COMERCIALIZADORA DE

ico

nos urze fo vido * LTDA. INSUMOS Y DISPOSITIVOS MEDICOS o
=N Actividad econémica ICA 4645 Tarifa 4.14 x 1000 {
RESPONS AngltE 32?0142523'0 __Autorizacién facturacién No. 18764072581523 (S
Calle 66 No. 19-36 Oficina 301 Vigencia 2024/06/07 Rango FVEC-70001 al FVEC-120000 JElaias
PBX: 3125495 - 6953078 / Cel: 315 3650955 o e cadnice
info@medicox.com.co / suministros@medicox.com.co
www.medicox.com.co Se conviene el precio y la cosa vendida en Bogota DC SC-CER184025
No somos Autoretenedores de lva Art 617 ET X S
Emision: 2025/09/04 14:54:39 (Cufe: 6ce93f8d10a9b037550c8f6 1183472257 ¢fe6119510896c46256124238cd428b8c50d47 29822449047 57fe554469
4
% Fd
CLIENTE: SUBRED INTE. SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E. v NIT: 900958564 - 9 )
DIRECCION: CARRERA 20 N 47 B 35 SUR FECHA: 2025/09/04 ORDEN: 5507-2025
TELEFONO: 7300000 UNIDADES FACTURADAS: 19 VENDEDOR: BIBIANA VARGAS OSPINA
CIUDAD: BOGOTA - Bogota D.C FORMA PAGO:CREDITO 90 DIAS FECHA VENCIMIENTO2025/12/03
REFERENCIA CANT | UNIDAD DESCRIPCION IVA | V/UNIT _ |VALOR TOTAL
241 15 | UNIDAD | FIJADOR CANULA DE TRAQUEQ/,ADULT -PED-CIRCU CJX10 GHC 196 $17,349.00| $260,235.00
UB: ALC S4M2NB LOTE:24J2501 2029/09/30 INVIMA: 2020DM-0020979 CUM: .
01PS01672 4 | CJX10 CATETER CENTRAL BILUMEN INS/PERIFERICA ADULTO 5FRX70CM CJX10 $8,734,940.00 |$14,939,760.00
U P2 M4NA LOTE:14F24K0087 2026/03/31 INVIMA: 2022DM-0000097-R2 CUM: NO REQUIERE s
/ O3
— /
CDP /L///S_ de jﬂ i Q?“jzézf
&
RP %% de /ﬁm”/cﬁ 7 E2 T
2L Lieys /
s /5299440 /
VF\ ”;:- s o ol el ﬁ—/ég@y LL"'L{'H'&' o) CI—

| OBSERVACIONESBOGOTA ENTREGAR PRIORITARIA EN LA BODEGA UBICADA EN EL CARMEN DIRECCION CALLE 48 A SUR NO. 28-48 CON
CARGO ALCONTRATO 5507-2025- PED TOMADO MAYFER

[ SON: CATORCE MILLONES SETECIENTOS NOVENTA Y NUEVE MIL NOVENTA “@NCO PESOS 9 CTVS M/CTE. —l
T ;
w Q\& L SUBTOTAL: $15,199,995.00

2 & ] @ — L% IVA: $49,444.65
ﬁ%«f‘? @ d E Q O ' Fecha de # O(b"(ﬂ Z‘ RETE IVA: §7,416.70
§'p = , RETE ICA: $62,927.98

_€sunelo vida - _ RETEFUENTE: $379,999.88
Firma del vendedor Nombre e ideRtificacién de quien recibe VALOR NETO: 314,799,095.03

ESTA FACTURA DE VENTA SE ASIMILA EN TODOS SUS EFECTOS A Ur(}A LETRA DE CAMBIO SEGUN ARTICULO 774 DEL CODIGO DE COMERCIO.
FAVOR GIRAR CON CHEQUE CRUZADO A NOMBRE DE MEDICOX LTDA. - _

*Representacion impresa de Factura Electrénica de Venta electrénicaDocumente generado por The Factory HKA Colombia SAS - NIT 900390128-6
*Soitware SYSplus 2025 Software y Servicios Informaticos S.A.S NIT: 830.143.150-1 ORIGINAL PAGINA:1 DE 1




Nit. 830.142.523-0

importadors y comerciclizadora de
dispositivos médicos - quinirgicos

CERTIFICACION DE PAGO DE APORTES AL SISTEMA DE SEGURIDAD
SOCIAL, PENSIONES Y PARAFISCALES.

PERSONA JURIDICA

Yo JUAN MANUEL BARRETO JIMENEZ, en mi calidad de Revisor Fiscal de la
empresa MEDICOX LTDA, con NIT 830.142.523, en cumplimiento de lo dispuesto
en el Articulo 50 de la Ley 789 de 2002 y el Articulo 23 de la Ley 1150 de 2007, por
medio de la presente certifico que la empresa ha realizado el pago oportuno y
completo de los aportes al Sistema de Seguridad Social, Pensiones y Parafiscales,
correspondientes a los Ultimos seis (6) meses.

Dada en Bogota D.C el primer (01) dia del mes Septiembre de 2025.

Juan Manuel Barreto Jimenez
Revisor Fiscal

C.C 19.365.577 de Bogota
T.P.6249-T
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o SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.

Fecha Actual : lunes, 08 septiembre 2025
1/1

COMPROBANTE ENTRADA Confirmado
N°VZ000000017202
PROVEEDOR: MEDICOX NIT: 830142523 FECHA: 08/09/2025 10:48 a. m.
CIUDAD: BOGOTA (BOGOTA) ESTADO: Confirmado
DIRECCION:  CL 66 19-36 OF 301 MONEDA: Pesos
TELEFONO: 3125495 TASA CAM: 0,00
N° FACTURA: 96348 / % ICA: 4,1400 PLAZO: 90 FECHA FAC: 01/09/202512:00a. m.
ALMACEN VHOI - VHO1 - ALMACEN INSUMOS MEDICO Usuario: 1022993051 - OSCAR IVAN FERNANDEZ
QUIRURGICOS HERNADEZ
CODIGO NOMBRE PRESENTACION CANTIDAD VALOR/U  SUBTOTAL %DTO %IVA
D00065 MANILLA DE IDENTIFICACION UNIDADES 10.000,00 $169,00 $1.690.000,00 0,00 19,00
COLOR VERDE
D0066 MANILLA DE IDENTIFICACION UNIDADES 1.000,00 $169,00  $169.000,00 0,00 19.00
PACIENTE COLOR MORADO
D003072 PAQUETE DE PARTO CUYO MATERIAL UNIDADES 100,00 $20.839,00 $2.083.900,00 0,00 19,00

DEBE SER PERMEABLE REPELENTE A
LA PENETRACION DE LIQUIDOS Y
FLUIDOS, DE COLOR
ANTIREFLEJANTE, NO
TRANSPARENTE, ANTIESTATICA,
RESISTENTE A LA TENSION EN USO
NORMAL, LIBRE DE LATEX Y DE

PELUSA
DETALLE SUBTOTAL: $3.942.900,00 “
CONTRATO 5507 2025 DESCUENTO: $0,00
IMPUESTO: $749.151,00 /
FLETES: $0,00
IMP FLETES: $0,00
RETE IVA: $112373,00 ¢
RETE ICA: 51632400
RETE FUENTE: $98.573,00
= OTRAS RETE: $0,00
OTRAS DEDUC: $0,00
TOTAL COMPROBANTE: IMP DISTRI: $0,00
CUATRO MILLONES CUATROCIENTOS SESENTA Y CUATRO MIL SETECIENTOS AJUSTE RED: 50,00
OCHENTA Y UN PESOS CON CERQ CTVS M/Cte. STEAL Vs $0.00

AN FERN ANDEZ TOTAL COMPR: $4.464.781,00 ¢
Elastradn- Pk OSCARY y Recibido Por:

REVISADO POR:

//
)/Lngf‘b M”W’

CUEN POR PAGAR— - CONTABILIDAD PRESUPUESTO

Nombre reporte : IN 5 omprobanteEntrada Usuario: 1022993051

IACAMATARA A. FOHDRER TAITEANANA NE CENMUTATAC NE CALHIN CHIND £ 6 &1 MTT rannncaccAa nl

e R R R R R R R R R R R N R,




01 FACTURA ELECTRONICA DE VENTA FVEC 96348 /
IMPORTADORA Y COMERCIALIZADORA DE

1os une lo vido . LTDA. INSUMOS Y DISPOSITIVOS MEDICOS gy
s Actividad economica ICA 46845 Tarifa 4.14 x 1000 7 =
RESEONSALL e T weaan-d " Autorizacion facturacion No. 18764072581523 A %
d Vigencia 2024/06/07 Rango FVEC-70001 al FVEC-120000 [lSehtid ¥
Calle 66 No. 19-36 Oficina 301 Factlifacion ElecteGhica e
PBX: 3125495 - 6953078 / Cel: 315 3650955 Vence 2026/06/07 g oy
info@medicox.com.co / suministros@medicox.com.co g 2ot =
www.medicox.com.co Se conviene-el precio y Ia cosa vendida en Bogota DC o 5 - >
No somos Autoretenedores de Iva Art 617 ET ¢ R TSRS EI T T A
Emision: 2025/09/01 13:28:11 * Cufe: 7fa1025d13011d3c183afe 7157 3af2034651 2666947 cd57cf2d7 204355085 coddB7 52287 8¢ Tb2abba0d2ehfate 1 8f
CLIENTE: SUBRED INTE. SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E. / NIT: 900958564 (9
DIRECCION:CARRERA 20 N 47 B 35 SUR FECHA: 2025/09/01 ORDEN:
TELEFONO: 7300000 UNIDADES FACTURADAS: 11,100 VENDEDOR: BIBIANA VARGAS OSPINA
CIUDAD: BOGOTA - Bogota D.C FORMA PAGO:CREDITO 90 DIAS FECHA VENCIMIENTO2025/11/30
REFERENCIA CANT | UNIDAD DESCRIPCION IVA | VIUNIT |VALOR TOTAL
T203NEONGREEN | 10,000 | UNIDAD | MANILLA IDENT. TYVEK VERDE NEON 2.5CMX25CM BLX1000 MATIPOS  19% $169.00| $1,690,000.00
UB: 0000 = LOTE:N/A 1111/11/11 INVIMA: NO REQUIERE CUM: .
T205BERRY 1,000 | UNIDAD MANILLA IDENT. TYVEK MORADA 2.24CMX25CM BLX.1000 MATIPOS 19% $169.00| $169,000.00
LLUB: MEZ S3M2NA LOTE:N/A 1111/11/11 INVIMA: NO REQUIERE CUM: 5 .
— 100 | UNIDAD PAQUETE PARTO ESTERIL ALSARQ 196 $20,839.00| $2,083,800.00
—=o. P3 MBNA LOTE:PCP-08082025 2028/08/30 INVIMA: 2018DM-0018625  CUM: .

oo LY doa)O f.@f/,z_d_zﬁ_//
o 24153 de 10 0 % 2K

| | ydgeesr
pp* ‘%/é'gp_sjrr{?{r. EAF |

Jo Bo.

OBSERVACIONESBOGOTA ENTREGAR PRIORITARIA EN LA BODEGA UBICADA EN EL CARWMEN DIRECCION CALLE 48 A SUR NO. 28-48 CON
CARGO ALCONTRATO 5507-2025- PED TOMADO MAYFER

‘ SON: CUATRO MILLONES CUATROCIENTOS SESENTA Y CUATRO MIL SETECIENTOS OCHENTA Y DOS PESOS 24 CTVS M/CTE. ‘

SUBTOTAL: $3,942,900.00’ |
IVA: $749,151.00
: » VA Fecha de admisién y sello: RETE IVA: $112,372.65
M ed E C O B@vuﬂ n Bal lein RETE ICA: $16,323.61
i ] N5 une lo vigo 162655072 4 RETEFUENTE: $98,572.50
Firma del vendedor Nombre e identificacion de quien recibe VALOR NETO: $4,464,782.24

—J
ESTA FACTURA DE VENTA SE ASIMILA EN TODOS SUS EFECTOS A UNA LETRA DE CAMBIO SEGUN ARTICULO 774 DEL CODIGO DE COMERCIO.
FAVOR GIRAR CON CHEQUE CRUZADO A NOMBRE DE MEDICOX LTDA. _
*Representacion impresa de Factura Electrénica de Venta electrénicaDocumento generado por The Factory HKA Colombia SAS - NIT 900390128-6
*Software SYSplus 2025 Software y Servicios Informaticos S.A.S NIT: 830.143.150-1 COPIA - 1 PAGINA:1 DE 1
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CERTIFICACION DE PAGO DE APORTES AL SISTEMA DE SEGURIDAD SOCIAL,
PENSIONES Y PARAFISCALES.

PERSONA JURIDICA

Yo, JUAN MANUEL BARRETO JIMENEZ, identificado con cedula de ciudadania No.
19.365.577 de Bogotd, en mi condicién de Revisor Fiscal de MEDICOX LTDA. Identificada
con Nit. 830.142.523-0, certifico que durante los Ultimos seis (6) meses calendario
legalmente exigibles, la empresa ha realizado el pago de los aportes al sistema de seguridad
social, pensiones y parafiscales por concepto de némina exigidos por la ley y se encuentra
al dia y a paz y salvo por todo concepto relacionado con dichos aportes.

Lo anterior en cumplimiento de lo dispuesto en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002 vy el
" articulo 23 de la Ley 1150 de 2007.

Dada en Bogota, el primer (1) dia del mes de Septiembre de 2025.

JUAN MANUEL BARRETO JIMENEZ
C.C.19.365.577 de Bogota
REVISOR FISCAL
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E
Fecha Actual : lunes, 29 septiembre 2025

172
COMPROBANTE ENTRADA Confirmado
N°VZ000000017300
PROVEEDOR: MEDICOX NIT: 830142523 FECHA: 29/09/2025 03:53 p.m.
CIUDAD: BOGOTA (BOGOTA) ESTADO: Confirmado
DIRECCION: CL 66 19-36 OF 301 MONEDA: - Pesos
TELEFONO: 3125495 TASA CAM: 0,00
N° FACTURA: 96242 / % ICA: 4,1400 PLAZO: 90 FECHA FAC: 01/09/202512:00 a.m.
ALMACEN VHO1 - VHO1 - ALMACEN INSUMOS MEDICO Usuario: 1022993051 - OSCAR IVAN FERNANDEZ
QUIRURGICOS HERNADEZ
CODIGO NOMBRE PRESENTACION CANTIDAD VALOR/U  SUBTOTAL %DTO %IVA
D1532 BOLSA FLEBOTOMIA UNIDADES 16,00 $21.590,00 $345.440,00 0,00 0,00
D000909 MEDIAS ANTIEMBOLICAS UNIDADES 40,00 $29.118,00 $1.164.720,00 0,00 19,00
D002935 SUJETADOR(FIUADOR) DE UNIDADES 60,00 $23.908,00 $1.434.480,00 0,00 19,00
' TRAQUEOQSTOMIA ADULTO REF:240 NG T
D002724 SUJETADOR DE TUBO UNIDADES 130,00  $83.023,00$10.792.990,00 0,00 19,00
ENDOTRAQUEAL ADULTO
DO03007 CONECTOR EN Y PARA SONDA DE UNIDADES 20,00  $23.960,00 $479.200,00 0,00 19,00
GASTROSTOMIA ENFIT
DO02090 VENDA IMPREGNADA DE OXIDO DE  UNIDADES 20,00 $36.725,00 $734.500,00 0,00 0,00
ZINC + CALAMINA DE 10.2 cmX9.1M ‘ .
D002048 PAPEL PARA ELECTROCARDIOGRAFO UNIDADES 20,00  $3.301,00 $66.020,00 0,00 19,00
GRAFICADO 50 MM X 20 MTS EN
ROLLO
D000952 PAPEL PARA ELECTROCARDIOGRAFO UNIDADES 20,00 - $5.639,00 $112.780,00 0,00 19,00
80 MM X 20-30 EN ROLLO EDAN SE-3
D002962 JERINGA SISTEMA ENFIT 60 ML UNIDADES 200,00  $5.619,00 $1.123.800,00 0,00 19,00
D001447 VENDA DE ALGODON LAMINADO NO UNIDADES 96,00 $ 855,00 $82.080,00 0,00 0,00
ESTERIL.3X5 YARDAS
D001448 VENDA DE ALGODON LAMINADO NO UNIDADES 192,00  $1.181,00 $226.752,00 0,00 0,00
ESTERIL. 4X5 YARDAS
D001449 VENDA DE ALGODON LAMINADO NO UNIDADES 300,00  $1.434,00 $430.200,00 0,00 0.00
ESTERIL.5x5 YARDAS
DO01450 VENDA DE ALGODON LAMINADO NO UNIDADES 696,00 $1.711,00 $1.190.856,00 0,00 0,00
ESTERIL.6x5 YARDAS
D001705 APOSITO ESTERIL TRANSPARENTE 5 UNIDADES 1.000,00  $1.145,00 $1.145.000,00 0,00 0,00
HASTA 6 em X 5 hasta 6 cm CON
TIRILLAS DE FUACION Y MARCACION
PEDIATRICO
D000376 CATETER INTRAVENOSO Nol4 CON  UNIDADES 100,00  $2.400,00 $240.000,00 0,00 0,00
DISPOSITIVO DE SEGURIDAD LARGO
DO00150 TUBO TRAMPA PAR ESPECIMEN DE 40 UNIDADES 20,00 $5.663,00 $113.260,00 0,00 19,00
CC CON TAPA ADICIONAL ESTERIL
D002817 SOLUCION ANTIMICROBIANA PARA  UNIDADES 20,00 $54.669,00 $1.093.380,00 0,00 0,00
EL LAVADO DE LAS HERIDAS DE100
CC A300CC ‘
D000022 AGUA OXIGENADA 10 vol FRASCO x  UNIDADES 120,00  $2.211,00 $265.320,00 0,00 0,00
120ml
D00157 ALCOHOL ANTISEPTCO AL 70% DE UNIDADES 200,00  $3.846,00 $769.200,00 0,00 0,00
300ML
D000261 CAL SODADA PARA ANESTESIA UNIDADES 4,00 $323.077,00 $1.292.308,00 0,00 19,00
CANECA POR 30 HASTA 40 LIBRAS :
D002326 FILTRO EXHALATORIO DESECHABLE UNIDADES 24,00 $109.000,00 $2.616.000,00 0,00 19,00
NEONATAL PARAPB 840
D003026 PAPEL Z COMEN STAR 5000-F UNIDADES 29,00 $11.663,00 $338.227,00 0,00 19,00
150%90*150 .
D000939 PAPEL PARA DESFIBRILADOR 80 MMX UNIDADES 10,00  $7.964,00 $79.640,00 0,00 19,00

70 MM X 315 HOJAS PLEGADO EN Z
SCHILLER AT-101

D001448 VENDA DE ALGODON LAMINADO NO UNIDADES 108,00  $1.181,00 $127.548,00 0,00 0,00
ESTERIL. 4X5 YARDAS

VIERICTORE DE MERACTO AATAR (IEA RA FORENCTAL Faase Maseoimica o P Cimbmima e vr Amamacine dea Calassbis
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E

Fecha Actual : lunes, 29 septiembre 2025

2/2
COMPROBANTE ENTRADA Sttt
N°VZ000000017300
D001324 APOSITO TENDERSON ABDOMINAL ~ UNIDADES 288,00  $2.750,00  $792.000,00 0,00 0,00
(7*9 CM)
D003000 GASA ADHESIVA ELASTICA DE ROLLO 100,00 $48.619,00 $4.861.900,00 0,00 0,00
POLIESTER NO TEJIDA EN ROLLO 10 ;
CM X 10 MTS '
D002973 TOALLA IMPREGNADA DE ALCOHOL UNIDADES 40.000,00 $60,00 $2.400.000,00 0,00 0,00
ISOPROPILICO 70% Y CLORHEXIDINA
GLUCONATO 20% SACHET
D002835 CIDEX OPA DESINFECTANTE DE ALTO GALON 60,00 $225.720,00$13.543.200,00 0,00 0,00
NIVEL PARA REPROCESAMIENTO ,
MANUAL O AUTOMATICO DE
ENDOSCOPIOS FLEXIBLES Y OTROS
DISPOSITIVOS
D001762 CLORHEXIDINA VALVULA CORTA 4% UNIDADES 300,00 $23.602,00 $7.080.600,00 0,00 0,00
JABON 1000 ML (SISTEMA PUSH)
PARA DISPENSADOR MANUAL
D002906 APOSITO ANTIMICROBIANO CON UNIDADES 10,00 $18.646,00 $186.460,00 0,00 0,00
PHMB AL 0,1% DE 10X 10
DETALLE | SUBTOTAL: $55.127.861,00
CONTRATO 5507-2025 DESCUENTO: $0,00
SE ADJUNTA NOTA CREDITO #3633
IMPUESTO: $3.726.551,00
FLETES: $0,00
IMP FLETES: $0,00
RETE IVA: $558.983,00
RETE ICA: $228.229,00
RETE FUENTE: $1.378.197,00
OTRAS RETE: $0,00
OTRAS DEDUC: $0,00
TOTAL COMPROBANTE: IMP DISTRI: $0,00
CINCUENTA Y SEIS MILLONES SEISCIENTOS OCHENTA Y NUEVE MIL TRES PESOS AJUSTE RED: $0,00
CON CERO CTVS M/Cte. AJUSTE AL TOTAL $0,00
M\Og— TOTAL COMPR: $56.689.003,00
T \‘—B“\ A\

Elaborado Por: Recibido Por:

QY

v

‘/ pEZ HERNADEZ

Y ~ REVISADO POR:

1022993051 - O5
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e d l c 0 01 FACTURA ELECTRONICA DE VENTA FVEC 96242 ,
IMPORTADORA Y COMERCIALIZADORA DE

nos yne lg vido INSUMOS Y DISPOSITIVOS MEDICOS

. i Actividad econémica ICA 4645 Tarifa 4.14 x 1000 (7a%
o Autorizacion facturacion No. 18764072581523 (IS
Calle 66 No. 19-36 Oficina 301 Vigencia 2024/06/07 Rango FVEC-70001 al FVEC-120000 =ttt
PBX: 3125495 - 6953078 / Cel: 315 3650955 G ) P ilcs
info@medicox.com.co / suministros@medicox.com.co ence i
www.medicox.com.co Se conviene el precio y la cosa vendida en Bogota DC =
No somos Autoretenedores de lva Art 617 ET SEnER Rt =] 3k
Emision: 2025/09/01 05:45:01 (Cufe: 0b88af3637717890bdcbelabBec029ade549f6a616a930791d41b7728b3d0104d03d7 4be1274a761a26d173chb39c
- Z
CLIENTE: SUBRED INTE. SERVICIOS DE SALUD SURE.S.E. [ NIT: 900958564 - 9
DIRECCION: CARRERA 20 N 47 B 35 SUR FECHA: 2025/09/01 ORDEN: 5507-2025
TELEFONO: 7300000 UNIDADES FACTURADAS: 2,900 VENDEDOR: BIBIANA VARGAS OSPINA
CIUDAD: BOGOTA - Bogota D.C FORMA PAGO:CREDITO 90 DIAS FECHA VENCIMIENTQ2025/11/30
REFERENCIA CANT | UNIDAD DESCRIPCION IVA | V/UNIT |VALOR TOTAL
501305. 1| PTEX16 BOLSA P/COLECTA E INFUSION/SANGRE 450 ML SETX2 PQX16 FRESEN $345,440.00| $345,440.00
UB: ALC S3M1 Nﬁ LOTE:71XF23AB00  2027/05/30 INVIMA: 2020DM-0022334  CUM:
3181LF 40 | PAR MEDIAS ANTIEMBOLICAS HASTA EL MUSLO XL REGULAR CARDINAL 19% $29,118.00| $1,164,720.00
UB: ALC S4M1NO LOTE: 2426200223 2026/08/27 INVIMA: 2019DM-0004053-R1 CUM: .
_ 60 | UNIDAD FIJADOR PARA CANULA DE TRAQUEOSTOMIA ADULTO GHC 1906 $23,908.00| $1,434,480.00
—. ALC S4M2NB LOTE: 2442513 2029/09/30 INVIMA: 2020DM-0020979  CUM:
280 130 | UNIDAD FIJADOR PARA TUBO ENDOTRAQUEAL 7.0 A 10 MM ADULTO CJX10 GHC 19% $83,023.00($10,792,990.00
UB: ALC S4M2NB LOTE:34789T 2030/05/23 INVIMA: 2020DM-0020975 CUM:
8884752042E 20 | UNIDAD ADAPTADOR PEG EN Y UNIVERSAL ENFIT PARA SONDA DE GASTROSTONY $23,960.00| $479,200.00
UB: ALC S5M1NDO LOTE:2301102764 2027/12/31 INVIMA: 2021DM-0023756  CUM:
0105301. 20 | UNIDAD BOTA EN UNNA GELOCAST 4X10YDS BSN $36,725.00( $734,500.00
UB: ALC S6M1NE LOTE: 43912909 2026/09/23 INVIMA: 2024DM-0011894.R1 CUM:
4-076408-00 24 | UNIDAD FILTRO EXHALATORIO DESECHABLE NEONATAL PURITAN BENNET PB8409% $109,000.00| $2,616,000.00
UB: MEZ S3M2ND LOTE:24K0975FAX  2028/10/01 INVIMA:2018DM-0018672  CUM:
18015 29 | RESMA PAPEL P/MONITOR FETAL 150MMX90MM X150H COMEN STAR 5000F/C21/ 19% $11,663.00| $338,227.00,
UB: MEZ SOM2NE LOTE: 25202208 2035/08/11 INVIMA: NO REQUIERE CUM: NO APLICA .
40001 - 2 | PQTX10 PAPEL P/DESFIBRILADOR 50MMX20MTS GRAFICADO MINDRAY PTEX10 F’AQ’/o $33,010.00 $66,020.00
UB: MEZ SIM2NG LOTE:25R01988 2035/02/10 INVIMA: NO REQUIERE CUM:
21000 2 | PTEX10 PAPEL P/ELECTRO 80MMX30MT/SE-3 DANATECH PTEX10 PAINMED 19% $56,390.00| $112,780.00
UB: MEZ S9M2ZN( LOTE:25R02177 2035/07/16 INVIMA: NO REQUIERE CUM:
47030 10 | UNIDAD PAPEL P/ELECTRO 80MMX70MMX300H AT101 SPIROVIT 2.157.026 SCHI 19% $7,964.00 $79,640.00
UB: MEZ S9M2ND LOTE:25202161 2035/06/27 INVIMA: NO REQUIERE CcuM: .
4B0SE 200 | UNIDAD JERINGA ENTERAL SISTEMA ENFIT 60 ML CARDINAL 18% $5,619.00{ $1,123,800.00
UB: P1 MBNB LOTE:509453X 2030/01/31 INVIMA: 2021DM-0023803  CUM:
= 4 | PTEX24 VENDA ALGODON LAMINADO 3" X 5YDS PTEX24 V.M $20,520.00 $82,080.00
- P1 M8NA LOTE: 20240510 2029/05/30 INVIMA: 2023DM-0026337  CUM: .
4X5A 16 | PTEX12 VENDA ALGODON LAMINADO 4" X 5YDS PTEX12 V.M $14,172.00( $226,752.00
UB: P1 M8NA LOTE: 20241210 2029/12/30 INVIMA. 2023DM-0026337 CUM; .
4X5A 9 | PTEX12 VENDA ALGODON LAMINADQ 4" X 5YDS PTEX12 V.M $14,172,00| $127,548.00
UB: P1 M8NA LOTE:250205-2 2030/04/30 INVIMA: 2023DM-0026337  CUM: .
5X5A 25 | PTEX12 VENDA ALGODON LAMINADQ 5" X 5YDS PTEX12 V.M $17,208.00| $430,200.00
UB: P1 M8NA LOTE:250205-2 2030/04/30 INVIMA: 2023DM-0026337  CUM: ;
BX5A 58 | PTEX12 VENDA ALGODON LAMINADO 8" X 5YDS PTEX12 V.M $20,532.00| $1,190,856.00
UB: P1 M8NA LOTE: 20241210 2029/12/30 INVIMA: 2023DM-0026337  CUM: .
190A C.UX36 APOSITO ABSORBENTE 5"X9" TENDERSORRB C.IX36 CARDINAI $51.444 00 $411 55200 |
' BESEM%NESSOGOTA ENTREGAR FRIGKIERIK EN LABEREEANYBIE BRI PP CARMENTIRECCION CALLE 48 A SUR NO. 2848 CON |
CARGO ALCONTRATOQ 5507-2025- PED#TOMADO MAYFER i
|
SON: f
- SUBTOTAL: $55,539,413.00
; IVA: $3,726,550.75
Fecha de admisién y sello: RETE IVA: .
. RETE ICA: $229,933.17
| D&Y\bm ﬁqi\cf\ RETEFUENTE: -
| Goresyot ' .
| Firma del vendedor Nombre e identificacion de quien recibe VALOR NETO: $57,088.662.64

ESTA FACTURA DE VENTA SE ASIMILA EN TODOS SUS EFECTOS A UNA LETRA DE CAMBIO SEGUN ARTICULO 774 DEL CODIGO DE COMERCIO.
FAVOR GIRAR CON CHEQUE CRUZADO A NOMBRE DE MEDICOX LTDA.

“Representacion impresa de Factura Electrénica de Venta electronicaDocumento generado per The Factory HKA Colombia SAS - NIT 900390126-6
“Software SYSplus 2025 Software y Servicios Informaticos S.A.S NIT: 830.143,150-1 ORIGINAL PAGINA:1 DE 2
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01 FACTURA ELECTRONICA DE VENTA FVEC 96242
IMPORTADORA Y COMERCIALIZADORA DE

nos une fg vido ¥ LTDA. INSUMOS Y DISPOSITIVOS MEDICOS e
e : Actividad econémica ICA 4645 Tarifa 4.14 x 1000 (¢
v "~ Autorizacion facturacién No. 1876407281523 GO
Calle 66 No. 19-36 Oficina 301 Vigencia 2024/06/07 Rango FVEC-70001 al FVEC-120000 =28 -0
PBX: 3125495 - 6953078 / Cel: 315 3650955 Pacurecion Bleciionica s
info@medicox.com.co / suministros@medicox, com.co ence 2001
www.medicox.com.co Se conviene el precio y la cosa vendida en Bogota DC \CER164
No somos Autoretenedores de lva Art 617 ET PERR AR E S B o L L T
Emision: 2025/08/01 05:45:01 Cufe: 0bB8af36377178800dcbefabBec029ade54916a6116a93d791d410772e6fh3d0104d03d74be1274a751a26d1 73cbbo%e
CLIENTE: SUBRED INTE, SERVICIOS DE SALUD SURES.E. NIT: 900958564 - @
DIRECCION:CARRERA 20 N 47 B 35 SUR FECHA: 2025/09/01 ORDEN: 5507-2025
TELEFONO: 7300000 UNIDADES FACTURADAS: 2,900 VENDEDOR: BIBIANA VARGAS OSPINA
CIUDAD: BOGOTA - Bogota D.C FORMA PAGO:CREDITO 90 DIAS FECHA VENCIMIENTO2025/11/30
REFERENCIA CANT | UNIDAD ‘ DESCRIPCION IVA | VAUNIT |VALOR TOTAL
UB: LOTE: INVIMA: CUM:
9192A, 16 | CJX18 APOSITO ABSORBENTE 7.5™"X8" TENDERSORB CJX18 CARDINAL $49.500.00| $792,000.00
UB: P2 M1NA LOTE:24K075462 2029/09/30 INVIMA: 2019DM-0004710-R1 CUM: i
—AMDX. 1| CJX10 APOSITO FOAM AMD DRESSINGS 4" X 4" (10 X 10 CM) CJX10 CARDIN $186,460.00| $186,460.00
— P2 M2NA LOTE:25C011862 2030/02/28 [NVIMA: 2020DM-004110-RZ CUM: NO APLICA .
APTEQO1 1,000 | UNIDAD APOSITO TRANSPARENTE ESTERIL 1.V 5X5.7CM CJX50 ALFASAFE $1,145.00| $1,145,000.00
UB: P2 M2NB LOTE:LT062401 2027/06/30 INVIMA: 2018DM-0018041 CUM: ;
85-T014 1| CAJAX100| CATETER INTRAVENOSO BIOSEGURQO N° 14 CJX100 POLYWIN $240,000.00| $240,000.00,
UB: P2 M3NB LOTE:3231522H 2027/07/30 INVIMA: 2021DM-0023759  CUM: .
02037000 100 | ROLLO FIXOMULL STRETCH 10CMX10 MTS BSN $48,619.00| $4,861,800.00
UB: P2 M7NB LOTE: 50911230 2029/10/16 INVIMA: 2016DM-0000273-R1 CUM: No aplica
729 400 | CJX100 TOALLA IMPREG. DE ALCOHOL Y CLORHEXIDINA CJX100 MEDICAL SUPP $6,000.00| $2,400,000.00
UB: P2M14NB LOTE:2025/04/16 2028/04/16 INVIMA: 2024DM-0029782  CUM:
63-793, 20 | UNIDAD TRAMPA DE LUKEN DE 40CC CONTENEDQOR PARA MUESTRAS GHC 19% $5,663.00( $113,260.00
UB: P2M15NA LOTE:FY2400087 2029/10/25 INVIMA: 2020DM-0021908  CUM: s
20391 60 | GALON DESINFECTANTE DE ALTO NIVEL ORTOFTALALDEHIDO 0.55% GALON X 3 $225,720.00$13,543,200.00
UB: P3 M9NB LOTE: 110325/074 2027/03/10 INVIMA: 2021DM-0023565  CUM:
DERMACELLANS00 20 | UNIDAD ACIDO HIPOCLOROSO FCO SPRAY 500ML DERMACELLAN $54,669.00| $1,093,380.00
UB: P3M10NB LOTE:0010625-02 2026/12/30 INVIMA: NSOC36651-24CO  CUM:
AGUA-OSA 120 | UNIDAD AGUA OXIGENADA FRX 120ML LAB OSA $2,211.00| $265,320.00
UB: P3M10NB LOTE:7576 2027/06/30 INVIMA: 2021M-0011507-R2  CUM:
PT000003 200 | UNIDAD ALCOHOL ANTISEPTICO X 345 ML OSA $3,846.00| $769,200.00
UB: P5 M1NA LOTE:6542 2027/01/30 INVIMA: 2020M-009828-R2  CUM:
E==03004007 300 | UNIDAD | WESCOHEX JABON QUIRURGICQ /CLORHEXIDINA 4% BLX850ML CJX12 WE $23,602.00| $7,080,600.00
P5 M4NB LOTE: 250110772 2027/07/30 INVIMA: 2019M-012898-R2  CUM: 227035-09
| 9139 4 | UNIDAD SODA PARA ANESTESIA CANECA 16 KG- ABSORBENTE CO2 ATRASORB 19% $323,077.00| $1,292,308.00
UB: P5M7NB LOTE:SD26B24-WV  2029/02/28 INVIMA: 2020DM-0021099 CUM:
OBSERVAC]ONESBOGOTA ENTREGAR PRIORITARIA EN LA BODEGA UBICADA EN EL CARMEN DIRECCION CALLE 48 A SUR NO. 28-48 CON l
" CARGO ALCONTRATO 5507-2025- PED TOMADO MAYFER
f SON: CINCUENTA Y SIETE MILLONES OCHENTA Y OCHO MIL QUINIENTOS SESENTA Y DOS PESOS 64 CTVS M/CTE.
SUBTOTAL: $55,539,413.00
IVA: $3,726,550.75
" Fecha de admisién y sello; RETE IVA: $558,982.61
o ‘{ E Q’)X a\;w\v\ Pellen RETE lCQNT . szze,igz. ; ;
" 'i, 4 wJ RETEFU E: 1,388, :
& . 162622 Fad
Flrma del vendedor Nombre e identificacién de quien recibe VALOR NETO: $57,088,562.64

ESTA FACTURA DE VENTA SE ASIMILA EN TODOS SUS EFECTOS A UNA LETRA DE CAMBIO SEGUN ARTICULO 774 DEL CODIGO DE COMERCIO.
FAVOR GIRAR CON CHEQUE CRUZADO A NOMBRE DE MEDICOX LTDA.

*Representacion impresa de Factura Electrénica de Venta electrénicaDocurmento generado por The Factory HKA Colombia SAS - NIT 900350126-6 -
*Software SYSplus 2025 Software y Servicios Informaticos $.A.S NIT: 830.143.150-1 ORIGINAL PAGINA:2 DE 2
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; e d I c o 91 NOTA CREDITO DVFE 3633
: IMPORTADORA Y COMERCIALIZADORA DE

nos une lo vide INSUMOS Y DISPCSITIVOS MEDICOS

Nt 830.142.523-0 Actividad econdémica ICA 4645 Tarifa 4.14 x 1000 (@“‘,}
REGIMEN COMUN ; “";
Calle 66 No. 19-36 Oficina 301 coniec
PBX: 3125495 - 6353078 / Cel: 315 3650955 ls
info@medicox.com.co / suministros@medicox.com.co S0
www.medicox.com.co
No somos Autoretenedores de Iva Art 617 ET SEICER1G6025 = =
Emisién: 2025/09/08 16:06:48 Cufe: 0b68af3637717890bdcbefabbec029ade549f6a6116293d791d41b772e8fb3d0104d03d74be1274a761a26d173cbbg8c
CLIENTE: SUBRED INTE. SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E. NIT: 900958564 -9
DIRECCION: CARRERA 20 N 47 B 35 SUR FECHA: 2025/09/08
TELEFONQ: 7300000 UNIDADES FACTURADAS: 8 VENDEDOR: BIBIANA VARGAS OSPINA
CIUDAD: BOGOTA - Bogota D.C FACTURA: FVEC96242
REFERENCIA CANT | UNIDAD DESCRIPCION IVA | V/UNIT  |VALOR TOTAL
9190A. 8| cixze APOSITO ABSORBENTE 5 X9 TENDERSORB CJX36 CARDINAL . $ 51,444 411,552
UB: LOTE: 24L063162 2029/10/31 INVIMA: 2019DM-0004710-R1

1
I
Vi
Ll M
| ~—
92. 2

SON: TRESCIENTOS NOVENTA Y NUEVE MIL QUINIENTOS CINCUENM UE\]E PESOS 37 CTVS MICTE.

OBSERVACIONES: FORMATO NO. 007266 = SUBTOTAL: $ 411,552.00
IVA:
Fecha de admision y sello: RETE IVA:
RETE ICA: $ 1,703.83
RETEFUENTE: $10,288.80
Firma del vendedor Nombre e identificacién de quien recibe VALOR NETO: $ 399,559.37
ESTA FACTURA DE VENTA SE ASIMILA EN TODOS SUS EFECTOS A UNA LETRA DE CAMBIO SEGUN ARTICULQ 774 DEL CODIGO DE COMERCIO.
FAVOR GIRAR CON CHEQUE CRUZADO A NOMBRE DE MEDICOX LTDA. (YBienes Exantos - Decaetn 417 del 17 de marzo de 2020.

i)
*Representacion impresa de Nota credito de Venta electrénicaDocumento generado por The Factory HKA Colombia SAS - NIT 900390126-6
Cude: 80bd0334565a2f2{82c2d8c96b835ef8b34dd7576¢27fcal2f4b978191cdal8b1176746601¢1596h4 1b9f28ee6ddfb60 PAGINA: 1




Nif. 830.142.523-0

n0s yne lo vide

CERTIFICACION DE PAGO DE APORTES AL SISTEMA DE SEGURIDAD SOCIAL,
PENSIONES Y PARAFISCALES.

PERSONA JURIDICA

Yo, JUAN MANUEL BARRETO JIMENEZ, identificado con cedula de ciudadania No.
19.365.577 de Bogota, en mi condicion de Revisor Fiscal de MEDICOX LTDA. Identificada
con Nit. 830.142.523-0, certifico que durante los Ultimos seis (6) meses calendario
legalmente exigibles, la empresa ha realizado el pago de los aportes al sistema de seguridad

" social, pensiones y parafiscales por concepto de némina exigidos por la ley y se encuentra
al dia y a paz y salvo por todo concepto relacionado con dichos aportes.

Lo anterior en cumplimiento de lo dispuesto en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002 y el
articulo 23 de la Ley 1150 de 2007.

Dada en Bogota, el primer (1) dia del mes de Septiembre de 2025.

- JUAN MANUEL BARRETO JIMENEZ
C.C. 19.365.577 de Bogota
REVISOR FISCAL

ille 66 No. 19-36 Oficina 301 |
X: 312 5495 / Tel: 312 5492 /7 Cel: 315 365 0955

o@n coom.co /. colizociones@ megicox.comeo




